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 REQUEST FOR DEFAULT HEARING 
 “Blue Notice” 
 (PETICIÓN PARA UNA AUDIENCIA POR INCUMPLIMIENTO 
 “Notificación Azul”) 
 
1. DR Case Number/ (Número de Caso DR):                                                                        
2. Date you are completing this request/(Fecha en la que completa esta petición):                                         
3. Petitioner’s Name/(Nombre del/de la Demandante):                                                                           

(Print Petitioner’s Name as shown on the court papers)/(Escriba con letra de molde el nombre del/de la  
Demandante tal cual aparece en los documentos judiciales) 

4. Petitioner’s mailing address/(Dirección donde el/la Demandante recibe su correo):    
                                                                     
Petitioner’s Daytime Phone/(Número de teléfono diurno del/de la Demandante)                                          

5. Check box: This is Petitioner’s: work phone   home phone   message phone                                 
              (Marque la respuesta correcta: Este es el número de teléfono del/de la Demandante en: ⌧ su trabajo   

⌧ su domicilio   ⌧ donde se le dejan recados) 
7. Check box:  Are you the person who filed the Petition to start this case?  Yes  No 
             (Marque la respuesta correcta: ¿Es usted la persona que presentó la  Petición para empezar este caso?  
 ⌧ Sí ⌧ No 

If the answer is no, you cannot submit this request unless you are the attorney for the Petitioner. 
 (Si la respuesta es no, usted no puede presentar esta petición a menos que sea el abogado del/de la 

Demandante.) 
8. Check box: Is this your first request for a default hearing date for this case? Yes  No     
             (Marque la respuesta correcta: ¿Es ésta la primera vez que pide una audiencia para este caso debido a 

incumplimiento? ⌧ Sí ⌧ No )    
If the answer is no, check one of the boxes below. 
(Si la respuesta es no, marque la respuesta adecuada.) 

 
 Petitioner received a Yellow or Red “Rejection Notice.”  I have done the following things to 

correct the problem(s):                                                                                                                         
 (El/La Demandante recibió una “Notificación de Rechazo" Amarilla o Roja. He hecho lo siguiente 

para corregir el/los problema(s)  
 Petitioner or the other party did not show up for the scheduled court date. 

 (El/La Demandante o la otra parte no se presentó en el tribunal de acuerdo a su cita.) 
 The court hearing was stopped (vacated) by the judge or commissioner for the following 

reasons: 
                                                                                                                                        

OJO: Todos los formularios deberán 
completarse en inglés. De lo contrario, no 
se le permitirá presentar sus documentos  
en la Secretaría del Tribunal 
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 (El juez o el comisionado suspendió (anuló) la audiencia por las siguientes razones) 
 
9. Check box:  Does the Petitioner speak and understand English?              Yes  No 
 (Marque la respuesta correcta:  ¿El/La Demandante habla y entiende inglés?  ⌧ Sí ⌧ No) 

If the answer is no, answer the following questions./(Si la respuesta es no, conteste las siguientes 
preguntas.) 

  a. What language and dialect does the Petitioner speak?                                                        
(¿Qué idioma y dialecto habla el/la Demandante?) 

  b. If the Petitioner needs a sign language interpreter, write in the sign language.  
(American Sign Language or other).                                                      

 (Si el/la Demandante necesita un intérprete para hablar con señas, escriba cual es el  
lenguage por señas que usa. Lenguage por Señas Americano u otro). 

 
10. List the date(s) that you cannot come to court for a hearing.   The court will try to accommodate your 

request, but may not be able to do so.                                       
(Indique la(s) fecha(s) en que no puede ir al tribunal para una audiencia.  El tribunal tratará de tomar en  

 cuenta sus preferencias pero es posible que no pueda hacerlo.)  
  
 
11. Petitioner’s Signature:                                                                                                                        

(Firma del Demandante) 
 

If your case is a Mesa case, make sure you send your request to Mesa.  If your case is a Phoenix 
case, make sure you send your request to Phoenix. If your case is a Surprise case, make sure you 
send your request to Surprise. 
(Si su caso es de Mesa, asegúrese de mandar su petición a Mesa.  Si su caso es de Phoenix, asegúrese de 
mandar su petición a Phoenix .  Si su caso es de Surprise, asegúrese de mandar su petición a Surprise.) 
 

Effective October 1, 1998, all Requests for Default Hearing must include a 4x9 (#10 business) envelope that 
has been self-addressed and stamped with 2 current, standard postage stamps.  If your request is received 
without a self- addressed, stamped envelope, your request will be rejected.  No notice will be sent to you of 
the rejection. 
(A partir del 1 de octubre de 1998, todas las Peticiones para  una Audiencia por  Incumplimiento deben incluir un 
sobre respuesta pretimbrado (2 estampillas) que mida  4x9 (#10).  Si  su petición llega sin sobre respuesta o sin 
estampillas, su petición será rechazada. No se le mandará notificación avisándole del rechazo.) 
 

FOR COURT USE ONLY/(PARA USO EXCLUSIVO DEL TRIBUNAL) 
 

IV-D Yes  No Region:                               ALPHA :                         
Date file reviewed:                                                                
Reviewed by:                                                             
Approved for hearing:  
Set hearing after:                                                     
Service by Publication:            
Interpreter needed:  
Petition for a first court order: 

default 35 days 
Case involves children:  
Rejected:           
File reviewer—make sure you entered the reason for rejection on ACS   


